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Preparacién:
1 — Historia clinica incluyendo alergias, mediaciones, problemas previos con farmacos sedantes y
enfermedades.
2 — Examen fisico con especial atencidn a via aérea y examen cardiopulmonar.
3 — Recoger ingesta previa. Hasta la fecha no hay casos de aspiracién pulmonar con el uso de oxido
nitroso. Si lo realiza personal de enfermeria aconsejable 2 horas de ayuno.
4 — Recoger signos vitales antes de iniciar procedimiento.
5 — Ofrecer informacién detallada a los padres y al nifio.
6 — Consentimiento informado.
7 — Contraindicaciones:
= Edad: contraindicado menor de un afio (riesgo de obstruccidon via aérea). Respuesta pobre en <
3 afos por poca colaboracién.
=  Trauma craneal con hipertensién intracraneal.
= Alteracion del nivel de conciencia: agitacion o disminucidn.
= Lesidén intratordcica.
= QObstruccién de la via aérea, infeccidn vias respiratorias aguda, crisis asmatica, neumonia.
= Acumulacién de gas en el organismo: neumotodrax, bulla enfisematosa, embolia gaseosa,
accidente por inmersidn, oclusién oido medio, sinusitis...
= ASAIlIl-IV
=  Traumatismo facial que impida colocacién de mascarilla.
=  Embarazo: efecto teratégeno en animales. Evitar que cualquier persona embarazada esté
presente durante el procedimiento
8 — Usar con precaucion en pacientes tratados con otros farmacos como ansioliticos, sedantes u

opioides, ya que existe mayor riesgo de somnolencia, desaturacién, vémitos e hipotension.

Personal

o Maédicol/enfermero 1: administra el dxido nitroso y se encarga de vigilar al paciente durante la
administracion del gas.

e Maédico 2/Enfermera 2: realiza el procedimiento.

e Laaplicacién por personal de enfermeria debera ser bajo prescripcion médica y con médico

presente en la unidad.

Registro
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Es aconsejable realizarlo bajo la monitorizacién con pulsioximetria y realizar un registro de constantes

antes, durante y después del procedimiento.

Lugar y equipo
=  Fuente de oxigeno y aspiracién
= Pulsioximetro.
= Bombona con gas (mezcla de éxido nitroso al 50% y oxigeno al 50%) y mascarillas faciales
para aplicarlo.
= Local con aireacion o ventilacidn correcta (concentracidn éxido nitroso nivel inferior a 25
ppm).

Método de administracion

1. Familiarizar al nifio con el equipamiento que vamos a utilizar.

2. Valorar medios de distraccion y anestesia tépica.

3. Administracidn a través de mascarilla nasobucal desde raiz nasal hasta el mentén. Conectar
filtro antibacteriano. Lo ideal es la autoadministracion.

4. Flujo viene determinado por la ventilacion del paciente; 4 |/min suele ser suficiente. En
adultos y adolescentes 6-12 Ipm.

5. Empezar a administrarlo al menos 3 min antes de comenzar el procedimiento doloroso y se
continuara durante todo el procedimiento.

6. El paciente siempre debe responder a érdenes verbales o a estimulos tactiles.

7. Retirar la administracién si el paciente esta excesivamente dormido.

8. No administrar mas de 60 min. seguidos

9. Tras su retirada, administrar oxigeno al 100 % durante 3 — 5 min.

10. Dar el alta tras recuperar su estado basal (instrucciones detalladas por escrito)

Efectos secundarios (4.4%)

= Durante la administracién: euforia, parestesias, cefalea, vértigo, nalseas, vomitos,
modificacién de las percepciones sensoriales, agitacidn, alucinaciones, nistagmo,
somnolencia.

= Desaparecen en algunos minutos tras suspender la inhalacién de la mezcla.

=  Efectos adversos mayores se relacionan con la edad del nifio (< 1 afio) y administracién
concomitante de benzodiazepinas y opioides.

= Hipoxia por difusion: dolor de cabeza, letargia y nauseas
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CRITERIOS DE INCLUSION
(Debe cumplir todos):

CRITERIOS DE EXCLUSION
CONTRAINDICACIONES:
(No debe presentar
ninguno)
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Nifio > 4 afios 6 nifios < 4 afios si indicado y colaborador.

Nifio con clase fisica del ASA 16 2.

Nifio que precise analgesia para procedimiento doloroso o sedacion para realizacion de prueba
diagnostica.

Consentimiento informado firmado por tutor legal.

Si lo administra DUE: bajo prescripcion médica, y médico presenta en la unidad.

Cualquier estado de consciencia que impida la colaboracidn del paciente
Acumulo de gas en el organismo: Neumotdrax, Bulla enfisematosa, Embolia gaseosa, Sinusitis aguda,
oclusién de oido medio.

Accidente por inmersion

Obstruccidn intestinal/distensién abdominal

Trauma facial que afecte a la zona de aplicacién de la mascarilla facial.

Trauma craneal con HTIC

Lesion intratordcica

Obstruccidn de la via aérea: Infeccidn de vias respiratorias superiores, crisis de asma, neumonia.
Pacientes que recibieron gases de tipo SF6, C3F8, C2F6 utilizados en cirugia oftalmoldgica, al menos
3 meses después de la intervencién.

ASA lI-IV

Embarazo

RELATIVA: nifios < 1 afio v nifios no colaboradores

CONDICIONES DE ADMINISTRACION

=  Personal: Pediatra y Enfermera entrenados para sedacién/analgesia.

o Meédicol/enfermera 1: administra el 6xido nitroso y se encarga de vigilar al paciente durante la
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=  Monitorizacion:

Pulsioximetro.

Rellenar hoja de registro.

=  Lugar de administracion:

administracion del gas.
o Meédico 2/ Enfermera 2: realiza el procedimiento.

Clinica y aconsejable colocacidn de pulsioximetro.

Fuente de oxigeno y aspiracién

Bombona con gas (mezcla de éxido nitroso 50% y 02 50%) y mascarillas faciales para aplicarlo.
Local con aireacién o ventilacion correcta (concentracidn éxido nitroso nivel inferior a 25 ppm).

= Método de administracién:
1. Familiarizar al nifio con el equipamiento que vamos a utilizar.
Aplicacién del ON mediante mascarilla facial adaptada a la morfologia del paciente.
Iniciar la administracidn 3-5 minutos previos al procedimiento.
El paciente siempre debe responder a drdenes verbales o a estimulos tactiles.
No administrar mas de 60 minutos seguidos.

= Interrumpir administracion: Si pérdida del contacto verbal u otro efecto secundario e iniciar

administracién de 02 al 100% con mascarilla reservorio durante 3 minutos.
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HOJA DE REGISTRO DE ADMINISTRACION OXIDO NITROSO

N2 REGISTRO: SEXO: FECHA:
NOMBRE ALERGIAS:
EDAD: ANTECEDENTES PERSONALES:
PESO: CLASE ASA:
PROCEDIMIENTO
L1 Puncién lumbar (1 Artrocentesis [ canalizacién VP dificil acceso
] Reduccién de fractura simple ] Reparacion de heridas [ extraccion de cuerpo extrafio en piel
[] Desbridamiento de quemaduras ] Drenaje de absceso [ Reduccion parafimosis
] Reduccién hernia incarcerada ] Manipulacién dolorosa [ prueba de imagen
[ Extraccién de cuerpo extrafio ORL [ otros:
ADMINISTRACION DE OTRA MEDICACION ADICIONAL
MEDICACION
HORA FARMACO DOSIS ViA FIRMA DUE FIRMA MEDICO
CONSTANTES VITALES
HORA FC TA FR ETCO, SAT O, N. CONCIENCIA
(E. Ramsay)
BASAL
SEDACION
5
10°
15’
30"
45
ALTA
EFECTOS SECUNDARIOS
Q APNEA (>10SG) Q VERTIGO EFICACIA DE LA SEDACION/ANALGESIA
O DESATURACION DE 02 O PARESTESIAS
O LARINGOESPASMO a NISTAGMO
O BRADICARDIA O SOMNOLENCIA
O AUMENTO SALIVACION O ALUCINACIONES O Buena
a VOMITOS O AGITACION EXTREMA O Parcial
O CEFALEA O MODIF. PERCEPCION SENSORIAL O Mala
a OTRAS
DESTINO AL ALTA
a DOMICILIO SEDACION REALIZADA POR:
O INGRESO PLANTA
Q INGRESO UCIP PROCEDIMIENTO REALIZADO POR:
O QUIROFANO




